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彦．
TREATMENT OF PROSTATIC CARCINOMA
    WITH ESTRAMUSTINE PHOSPHATE
Makoto MiKi， Toyohei MAcHmA， Yukihiko OHisHi，
         Ryo SHoJi and ’Katashi TERAMoTo
From読61）ePartment（～プUrologフ，ノ猛6ゴUniversitrv School qプルiedicine
              （Director： Professor ’T．’ Machida）
    Estramusting phosphate was used in the treatment of 21 patients wlth prostatic carcinoma． Of
these 21 patients 15 were treated ’with estramustine phosphate as primary treatment （Group 1） and
6 had been treated with diethyl stilbesttol diphosphate and／or bilateral orchiectomy for more than
6・ mQnths before the ．estraniustine phosphate treatrnept （Group 2）．
    All patients were given h dosage of 560 mg per day in 2 divided oral doses and・were assessed at
the start of the therapy and at regular intervals during the study by clinical examinatien， blood che－
mistry，’x－ray survey， bone scan and electrocardiogram． ln several cases serum testosterone and tri7
glyceride levels were estimated． An objec’tive response was defined as a shrinkage of the primary
tumor， fall to normal ’of the serum acid and alka］ine phosphatase levels， disappearance of abnormality
in urethrocystogram， significant reduction in residual urine and improvement of abnormal activity
in bone scintigram． Subjective response was defined as improvement in the general condition and
urinary disturbance and disappearance of bone pain．
    All of the 15 patients treated primarily with estramustine phosphate showed good objective and／or
subjective respon．se （IOOO／，）， and of the 6 patients who received estramustine phosphate secQndarily， 2
showed the objective resp’onse （33．39／．〉． Two cases treated initially with estramustine phosphate and
a ．estrogen resistant advanced case were reported in detail，
    Gasttointesitinal distuicban’ce occurijed in 9 Patients and 12 patients of Group 1 hqd breast tender－
ngss． Two patients showed elevated serum glutamic oxalacetic transaminase and glutamic pyruvic
transamirase after 3 months of estramustine phosphate treatment． NVith cesSation of therapy all hepatic
functi6n studies returned tQ normal． ln previously untreated patients estramustine phosphate sup－
pressed the serum testosterone levels．
    Oral estramustine phosphate is well tolerated and worthy of further cliriical usg but current ciiniCal
trial should be made to confirm the advantage over conventional estrogen therapy．





Table 1． Cases treated prirriarily with EP （Group 1）
No．氏名年齢stage 自覚症状 残 尿 me 大 き さ 尿道撮影 TACP（0．13－0．68）    冨‘作用P．ACP（O－O，25）
A．P （D．S－2．9）
3月後の 投与期閾




1 及 0  55 D   排尿困難i
腺 癌  会陰部不快感
    左三部痛
 著明． 改善
0→0 超鶏卵大    精皐部の不整像  0．52→0．42
      →鳩卵大     →消失  0．13→O．19
                    2．80－2．00
乳房変化       1年6ケ月   2ケ月後GOTなど上
鷺藩，1著効（4Cap8ケ月2Cap3ケ月）号鵡昌羅過良好
2 町 0  73 C   排尿困難→著明
腺 癌       改善
6→0 小鶏卵大   精阜部の不整像  0．69→0．42
      →傾胴大     →消失  0．15→0．08
                    3．40．2．80
乳房変化
食慾減退
   1年4ケ月   10ケ月以後2Cap／日
翻（綴糊で経過朗
3 塩 0 68，泉。＆装ｼ麹一己． 50→10 超鶏卵大    精阜部の不整像  0．63峠O．42      →鶏卵大 膀胱底部挙上   0．21→0．13
                →改著…   2．50→1．70
乳房変化    1年2ケ月   1年以後2CaP／日
罰（4Capl年2Cap2ケ月）で経過朗
4 小久0  76 C   尿閉→著明
腺 癌     改善
尿閉→20 超鶏卵大   精阜部の不整像  0．55→0．47
       →やや小 膀胱底部挙上   0．12→0．11
                L・改善  2．40→2．40
乳房変化    11ケ月   TUR併用
有効  （4Capllケ月）
5 畑 0  67 B   排尿困難→著明
腺 癌        改善
120→35 鶏卵大    膀胱底部挙上
      →やや小     →改善
0．74→O．52    …書し房変イヒ
O．23－O．13
1．80－1．90
    9ケ月    3ケ月後GOT， GPT
齢巡遊一時上昇
6 高 0  70 B  排尿困難→改善
腺 癌
4→0 小鶏卵大   精阜部の不整像  0．71→O．49
      →鳩卵大     →改善  O．11→0．07
                    2．eo－1．40
食慾減退
乳房変化
   11ケ月    3ケ月以後2Cap／日
有効 ﾗ鋤で経過朗 諮
7 清 0  76 B   尿閉→著明
腺 癌     改善
尿閉→5 鶏卵大    膀胱底部挙上   0．77→0．51
       →鳩卵大     →改善  0．28ゆ0．11
                     2．oe－1．so
乳房変化     7ケ月   TUR併用
有効   （4Cap7ケ月） 8
8 平 0  70轟婁灘ト改善 150→20 小鶏卵大   底部挙上著しい  2．63→0．63      →やや小   →やや改善  1．74→0．21
                     6．30一一一1．80
食慾減退     3ケ月   左下肢痛つよし
有効 i6Caplケ月4Cap2ケ月）
9 鈴 0  78続癌欝困欝｝一謬 尿閉→12小鶏卵大   膀胱底部挙上   0．96→0．59       →ややノ1、      →同じ  0．30→0．09
                     6．60．3．40




10 末 0  70 C  排尿困難→著明
腺 癌       改善
10→5 鶏卵大    精阜部の不整像  3．28一一〇．45
      →和順大     →消失  2．55→0．05
                    1．68．1．75




11古田○ ．83 C   排尿困難→著明
腺 癌       改善…
20→5 鶏卵大    精阜部不整像   0．60→0．38
      →雀卵大     →改善  0．25→O．03
                     1．33一 ／
乳房変化     7ケ月
著効  （4Cap7ケ月）
12 松 0 67 D   排尿困難→改善
腺 癌
14e→2 鶏卵大     前立腺部尿道硬  0．20→／
      →鳩卵大  く粗槌→改善   0．43→／
                     1．60・一一e・ ／
（一）     5ケ月
有効  （4Cap5ケ月）
13 橋 0  71 D   排尿困難→改善
腺 癌
    鶏卵大    精．阜部の不整像  0．33→1．58  食慾減退／      →鳩卵大     →改善   0→／                    1．45． ／    7ケ月有効  （4Cap7用）
14  ノ」、 0   66 ，，D珞ﾀ翻麹一灘 20→22 鶏卵大    精阜部の不整像  O．32一一・O．12      →鶏卵大     →改善  0．11→0．01
                    99 ， 80－87． 34
食慾減退       3ケ月
乳房変化   やや有効  （4Cap3ケ月〉
i5 大 0  69 C  排尿困難→改善
腺 癌
5・→／  ／j・実島す口大    底｛粥挙．jヒ著し   0．59一，・0．26
      →・鳩卵大     →改善  0．07→G．02
                    1．60－1．40
乳房変化       3ケ月
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Fig． 3． Urethrocystogram of case No． 1， 3
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轄  奪 ＄  姦
r．ig． 4． Bone images of case Nf）． 1 byPHO／CON 3 mn months after start of
    EP thcrapy． Activity at 1－femur reduced．
 T．ACP， P． ACP， AP， GOT， GPT，血液一・・般検査
もすべて正常範囲であるが，総コレステロールとトリ































Fig． 6． Urethrocystogram of case No． 3，
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